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APRESENTACAO

A colecédo “Prevencédo e Promocéao de Saude” € uma obra composta de onze
volumes que apresenta de forma multidisciplinar artigos e trabalhos desenvolvidos em
todo o territério nacional estruturados de forma a oferecer ao leitor conhecimentos nos
diversos campos da preveng¢édo como educacéo, epidemiologia e novas tecnologias,
assim como no aspecto da promocao a saude girando em torno da saude fisica e
mental, das pesquisas basicas e das areas fundamentais da promogéao tais como a
medicina, enfermagem dentre outras.

Neste volume de maneira especial agregamos trabalhos desenvolvidos com a
metodologia da reviséo bibliografica e estudos de casos, uma ferramenta essencial
para consolidar conhecimentos especificos na area da saude. Em tempos de
avalanche de informacao, revisdes fundamentadas e sistematizadas séo essenciais
para consolidar o conhecimento.

Deste modo, o sexto volume da obra, aborda trabalhos de revisbes com
tematicas multidisciplinares e estudos de casos tais como, Educacdo em saude,
Doencas Ocupacionais, Atencdo Basica, Qualidade de vida, Terapia Ocupacional,
Contencao de Riscos Biologicos, Indicadores de Morbimortalidade, Emergéncias,
Nutricdo, Trauma toracico, Gestdo de Leitos, Violéncia Intrafamiliar, Terapias
Complementares, Seguranca do paciente; Fibrilagdo Atrial, Iniciacdo cientifica e
outros temas interdisciplinares.

Deste modo, a colecao “Prevencao e Promog¢ao de Saude” apresentaumateoria
bem fundamentada seja nas revisdes, estudos de caso ou nos resultados praticos
obtidos pelos pesquisadores, técnicos, docentes e discentes que desenvolveram
seus trabalhos aqui apresentados. Ressaltamos mais uma vez o quéo importante
€ a divulgacéo cientifica para o avanco da educacéo, e a Atena Editora torna esse
processo acessivel oferecendo uma plataforma consolidada e confiavel para que
diversos pesquisadores exponham e divulguem seus resultados.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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CAPITULO 20

O EXCESSO DE ALUMINIO E SUA
CORRELACAO COM SINTOMAS DE DOENCAS
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Graduanda da Universidade Tiradentes
(UNIT), Aracaju/SE. Lattes: http://lattes.cnpq.
br/4005043681400359

Giovanna Freitas Munaretto

Graduanda da Universidade Tiradentes
(UNIT), Aracaju/SE. Lattes: http://lattes.cnpq.
br/3363589852903709

Anténio Claudio Santos das Neves
Médico Membro Titular da SBGG - Sociedade
Brasileira de Geriatria e Gerontologia.
Presidente atual da SBGG Secc¢éao Sergipe.
Membro do Conselho Municipal da 3% Idade de
Aracaju. Diretor do IAL-Instituto de Atencgéo a
Longevidade. Aracaju/SE. Lattes: http://lattes.
cnpq.br/1181036276745728

RESUMO: O excesso do aluminio, um metal
comum e abundante no planeta, é fator de
risco para algumas manifestac¢des clinicas que
compdem os sinais e sintomas de algumas
doencas neurodegenerativas, principalmente a
Doencga de Alzheimer. A correlagdo entre eles
€ um aspecto relevante a ser analisado, visto
que a exposicao a toxicidade do aluminio pode
desencadear um disturbio no sistema nervoso
central (SNC) que leva ao desenvolvimento de
sintomas como esquecimento e transtornos
humorais. Foi realizado uma revisao literaria
e observados aspectos relevantes como a
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NEURODEGENERATIVAS

recorréncia do aluminio excessivo em pacientes
com esquecimento gradativo, transtornos de
humor e outras doencgas. Dessa forma, conclui-
se que deve haver um cuidado maior com o
metal, ndo s6 em pacientes que apresentam
doencas neurodegenerativas, mas por parte
da populacdo como um todo e por empresas
produtoras de materiais com aluminio uma vez
gue se trata de um perigo para a saude publica.
PALAVRAS-CHAVE: doencas
neurodegenerativas; niveis séricos.

aluminio;

THE EXCESS OF ALUMINIUM AND IT’S
CORRELATION WITH SYMPTOMS OF
NEURODEGENERATIVES DISEASES

ABSTRACT: The excess of aluminum, a
common and abundant metal on the planet, is
a risk factor for some clinical manifestations
that are part of some signs and symptoms
of neurodegenerative diseases, especially
Alzheimer’s disease. The correlation between
them is a relevant aspect to be analyzed, since
exposure to aluminum toxicity can trigger a
central nervous system (CNS) disorder that
leads to the development of symptoms such as
forgetfulness and mood disorders. A literature
review was performed and relevant aspects

such as recurrence of excessive aluminum in
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patients with gradual forgetfulness, mood disorders and other diseases. Thus, it is
concluded that there should be greater care with the metal, not only in patients with
neurodegenerative diseases, but also by the population as a whole and by companies
that produce aluminum materials since it is a danger to public health.
KEYWORDS: aluminum; neurodegenerative diseases; serum levels.

11 INTRODUCAO

O aluminio (Al), comumente utilizado pela maioriadapopulagéo, hodiernamente,
se faz presente como um metal neurotdxico para os individuos que convivem com
este e ha evidéncias da sua correlagdo com algumas doengas neurodegenerativas,
como a Doenca de Alzheimer (DA). Tal elemento, considerado ‘metal pesado’, é
de dificil eliminacdo do nosso organismo, fator de extremo perigo para a saude.
Além disso, € um elemento quimico liberado no meio ambiente, principalmente, por
processos naturais, mas entra na atmosfera como material oriundo de erosao natural
do solo, mineracao ou atividade agricola, gases vulcanicos e combustéo de carvao.
Além disso, o aluminio é empregado nas industrias automobilisticas, construcdes
civis, aeroespaciais, elétricas e eletronicas. Também é usado na fabricacao de ligas
metalicas, utensilios domésticos e embalagens para alimentos, podendo ser achado
juntamente ao sodio e ao fluor ou, até mesmo, em conjunto com matéria organica.

Ademais, o aluminio pode estar concentrado na dgua potavel, estando presente
em concentragdes entre 0,001 e 0,05 mg/L, porém podem aumentar para 0,5 a
1,0 mg/L dependendo do aumento da acidez da agua. Além disso, ele também é
encontrado no manejo do tratamento da agua e associado a aditivos em alimentos,
como fosfato acido de sbdio e aluminio, utilizado em bolos, massas congeladas
e farinha, e o fosfato basico de s6dio e aluminio, utilizado na emulsificacdo no
processamento de queijos. Batata, espinafre e cha, outrossim, sdo alimentos ricos
em aluminio e que devem ser balanceados na dieta do individuo. Similarmente, o uso
de panelas, utensilios e embalagens de aluminio pode aumentar o teor desse metal
em alguns alimentos, visto que esse é liberado e misturado durante o cozimento de
alimentos salgados, acidos e alcalinos, predominantemente.

Dessa forma, no dia 22 de maio de 2019, a Anvisa publicou uma resolucéo
a qual considerou recomendagdes internacionais da Organizacdo Mundial da
Saude (WHO) sobre os riscos do uso de aditivos alimentares contendo aluminio.
A resolucgao incorporou ao ordenamento juridico nacional a Resolugédo do Grupo
Mercado Comum (GMC) MERCOSUL n° 28/18, a qual se refere a proibicdo da
venda de produtos alimenticios adicionados silicato de aluminio e sodio, silicato
de calcio e aluminio, silicato de aluminio, fosfato acido de sbédio e aluminio,
trialuminio tetradecahidrogénio octafosfato de sodio tetrahidratado ou dialuminio
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pentadecahidrogénio octafosfato trissédico. Alimentos como corantes de superficie
de confeitos, queijos processados ou fundidos, sopas, fermento quimico presente
e farinhas, massas para pastéis e pizza, além de paes e biscoitos, sdo exemplos
de produtos amplamente vendidos que apresentam aluminio na composicdo e
precisaréo ser regularizados. O prazo estabelecido foi de 12 meses para que as
empresas se adequem as regras.

Tendo em vista que as principais vias de exposicao do ser humano ao referido
metal € inalatéria e oral, € recorrente que o contato com o composto seja pela
alimentacédo ou ingestdo de medicamentos que contém o Al, como antiacidos e
analgésicos. E, apesar de aumentar em pouca quantidade os niveis de aluminio,
muitos autores nao consideram o uso de utensilios e recipientes como um aumento
significativo no organismo, do ponto de vista biologico.

Diante do exposto, € necessariaumamelhorabordagem sobre asconsequéncias
que esse pode trazer a conjuntura social, sendo que ha uma grande correlacéo
entre sintomas relativos a memoéria e humor, predominantemente, e o aumento
dos niveis séricos de aluminio no corpo. Pode-se relatar que algumas doencas
neurodegenerativas tém origem multifatorial, a qual se faz presente a epigenética,
juncao de fatores genéticos e ambientais (fen6tipo), sendo o aluminio um destaque
para tal. Esse fator se refere a reducdo de neurotransmissores, responsaveis pelo
desenvolvimento intelectual e comportamental no cérebro dos individuos.

Alémdisso, o aluminio pode levar a alteracées de humor, sendo essas alteracdes
indiretas que podem causar doengas como depresséao e disturbios humorais. Fator
que podemos correlacionar com a doenga de Alzheimer, como uma das repercussoes
da mesma, visto que com a evolucao da patologia, ocorrem alteragcdes na memoria
e nha cognicéo, sendo esses sintomas frequentemente acompanhados por disturbios
comportamentais, incluindo agressividade, depressao e alucinag¢des. Sabe-se que
sintomas depressivos sao observados em até 40-50% dos pacientes, enquanto
transtornos depressivos acometem em torno de 10-20% dos casos, e que a sindrome
apatica afeta entre 30 e 60% dos pacientes. A partir disso, é imprescindivel ter o
controle da depressédo em pacientes portadores da doenca de Alzheimer pois esse

pode proporcionar, indiretamente, melhora substancial na cognicéo.

2| OBJETIVOS

2.1 Objetivos Gerais

Alertar a conjuntura social sobre as manifestacdes clinicas que sdo comuns
em doencas neurodegenerativas causados pelo excesso do aluminio devido ao a

sua toxicidade.
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2.2 Objetivos especificos

+ Investigar a agdo do aluminio na fisiologia humana de forma sistémica

+ Interpretar a fisiopatologia de doengas neurodegenerativas em uma reper-
cusséo sistémica

« Analisar a correlagao do excesso do metal com sinais e sintomas de doen-
cas neurodegenerativas

« Enunciar a importancia da solicitacdo e analise dos exames laboratoriais
dos pacientes pelo profissional da saude

« Informar os profissionais de saude para adotarem uma conduta de preven-
céo de doencas neurodegenerativas

« Registrar os efeitos neurotoxicos do metal em valores acima do recomenda-
do pelo Ministério da Saude, OMS e Anvisa

« Propor uma fiscalizacdo nos valores de aluminio encontrados nos tanques
reservatérios de agua das estacoes de tratamento

« Instigar novos pesquisadores para a realizagao de pesquisas no ambito la-
boratorial e a relagdo com alguns sintomas

31 METODOLOGIA:

Nesse estudo, avaliaram-se para o embasamento bibliografico: artigos de
revisao e artigos cientificos pela base de dados Scielo, com os seguintes descritores:
“doencas neurodegenerativas, aluminio, niveis séricos”, sobre a correlagéo existente
entre 0s mesmos, no periodo de 2008 a 2019, obtendo-se o total de 2.020 artigos
encontrados. Destes, foram utilizados 5 artigos para confeccao da pesquisa e foram
selecionados aqueles com os tais critérios de inclus&o, visto a seguir:

a) se o estudo trata da relacdo de manifestacdes clinicas e da toxicidade do
Aluminio;

b) se o estudo aborda fatores de risco para o desenvolvimento de doencas
neurodegenerativas;

c) se o estudo relata os niveis séricos de aluminio como risco para a saude
publica.

Além disso, foi feita uma revisdo literaria sobre o aluminio através de
fundamentos de toxicologia e gerenciamento da toxicidade deste.

A andlise interpretativa é a terceira abordagem do texto com vista a sua
interpretacdo, mediante a situacado das ideias do autor. A partir da compreenséao
objetiva da mensagem comunicada pelo texto, 0 que se tem em vista é a sintese
das ideias do raciocinio e a compreensao profunda do texto n&o traria grandes
beneficios. Interpretar, em sentido restrito é tomar uma posicao prdpria a respeito
das ideias enunciadas, € superar a estrita mensagem do teto, € ler nas entrelinhas,
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é forcar o autor a dialogar, é explorar toda fecundidade das ideias expostas, enfim,
dialogar com o autor. No primeiro momento dainterpretacao, busca-se determinar até
gue ponto o autor conseguiu atingir, de modo logico, os objetivos que se propusera
alcancar; pergunta-se até que ponto o raciocinio foi eficaz na demonstracdo da tese
proposta e até que ponto a conclusdo a que chegou esta realmente fundada numa
argumentacédo sélida e sem falhas, coerente com as suas premissas e com arias
tapas percorridas. Num segundo ponto de vista, formula-se um juizo critico sobre
o raciocinio em questdo: até que ponto o autor consegue uma colocacao original,
prépria, pessoal, superando a pra retomada dos textos de outros autores, até que
ponto o tratamento dispensado por ele ao tema é profundo e ndo superficial e
meramente erudito; trata-se de se saber anda qual o alcance, ou seja, a relevancia
e a contribuicao especifica do texto para o estudo do tema abordado.

4| RESULTADOS E DISCUSSAO:

E perceptivel que, além dos altos valores de aluminio abordado juntamente as
gueixas de esquecimento, foi possivel observar o excesso de toxicidade do metal
em um mesmo periodo, e, conjuntamente, o excesso do referido no tratamento de
agua da Companhia de Saneamento de Sergipe (DESO). No ano de 2013, relatos
do Conselho Regional de Quimica e Servico Publico Federal de Sergipe apontou
duvidas para a capacitacao de tratamento de agua da DESO, visto que alguns
moradores de um condominio no bairro Suissa, em Aracaju, denunciaram uma
elevada concentracdo de aluminio na agua fornecida pela companhia, detectada
em uma amostra coletada por eles na caixa d’agua do residencial. Até os dias
de hoje, ainda ha uma solicitacdo de investigacdo sobre os indices de aluminio
por amostragem e coleta em outros pontos de rede de distribuicao pelo Instituto
Tecnologico e de Pesquisas do Estado de Sergipe (ITPS). Nao apenas em Sergipe,
mas também foi concluido, em um trabalho feito pelo QMC Laboratério de Anélises,
credenciado a Agéncia Reguladora de Servicos de Saneamento Basico do Estado
de Santa Catarina (Agesan), em 2014, que a agua de Florian6polis em cinco pontos
da cidade e constatou valores de aluminio acima do recomendado pelo Ministério
da Saude.

Além do exposto, foi evidenciado a correlagdo da neurotoxicidade do aluminio
com a Doenca de Alzheimer a partir de leitura e busca em algumas pesquisas de
2016:
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RELAGCAO DO ALUMINIO (Al) COM A DOENGA DE ALZHEIMER
Topicos Sub-topicos Resumo dos assuntos discutidos Artigos
Lima, 2001;
A passagem é facilitada por | Roskams,  1990;
Sangue transportadores: transferrina receptor de | Tjalve. 1999;
endocitose / transportadores de anions | Yokel, 2008;
Passagem do organicos Yokel, 2001;
Al ate o Yokel, 2000
cérebro Citrato de | A molécula tem facilidade de transpor a v
.. . L okel, 1999
Aluminio barreira hematoencefalica
Cavidade direta | O Al entra pela cavidade nasal sendo | i oo60  2002;
. captado pelo nervo olfativo distribuindo
nasal-olfativa pela sinapse do cérebro Perl, 1987
A absorgio pela pele gera uma grande
Vi Pele carga corporal de Al acumulando-se, | Anane, 1995
1as de ial te, no hipocampo
entrada do Al SSpecament. pocampo
no corpo Entratlial de Al por meio da agua e de
Oral materiais que apresentem o elemento em | Flaten, 2001
sUa composicio
. = . Altmann, 1999;
Meios de A Ideqtlﬂclagzu do f‘l E": daguas Flaten, 2001;
contaminagao gua contaminadas e monitoramento de sua |\ 1980
concentragao Ribes, 2012;
Rondeau, 2000;
Rondeau, 2009
Alimentos e materiais utilizados no dia a | Correia, 2015
QOutros meios dia: utensilios, embalagens, antiacidos, | Frisardi, 2010;
vacinas e cosméticos Shaw, 2014
Interagdo com O Al substitui os ions de magnésio (Mg) e
elementos Substituicio de ferro (Fe) originando distirbios de | Ochmanski, 2000
guimicos sinais intracelulares
Interagdo com A silica (SiOz) e o flior (F) sdo elementos
elementos Diminuigo que diminuem a agdo do Al, como por | Rondeau, 2009
guimicos exemplo, no tratamento da agua
C o Pacientes em  hemodialise podem , _
omplicagbes A - . . . . . | Rojas, 2011;
- cumulagan / apresentar hiper-aluminemia, devido a Savory 1996
hemodislise Intoxicacgao insuficiéncia renal, podendo o Al se WEI"OI‘I, 2009
instalar no cérebro ’
Giorgianni, 2003;
Possivel fator | Estudos apontam o Al um possivel fator | Hosovski, 1890,
Exposicdo ao | de risco de risco na DA Salib, 1996;
Al em casos White, 1992
ocupacionais Auséncia de Estudos ndo encontraram relagao entre o | Kiesswetter, 2007
fator de risco contato do Al durante o trabalho e o risco | Lestzel, 2000;
de desenvolvimento da DA Mabhieu, 2003
Autdpsias Niio concordam Ambos obtiveram resultados negativos na | Chafi, 1991;
avaliagdo do cérebro Shirabe, 2002

Fonte: Neurotoxicidade do Aluminio na Doenga de Alzheimer - XX Encontro Latino Americano
de Iniciagéo Cientifica, XVI Encontro Latino Americano de P6s-Graduagéo e VI Encontro de
Iniciagdo a Docéncia — Universidade do Vale do Paraiba.

De acordo com a tabela, observa-se comprovacgao de diferentes vias de entrada

do Aluminio no corpo a partir de experimentos com camundongos e sua passagem
pode ser realizada tanto pelo sistema circulatério como também estudos apontam
possibilidade pela cavidade nasal. A tabela também aponta que ha diversos meios
de contaminacao, como agua, com estudos longitudinais de locais com presenca
de aluminio comparados com local de menor incidéncia, alimentos e materiais
utilizados no cotidiano da populagédo como utensilios, medicacdes e cosméticos e
alerta a sociedade aos perigos relacionados, tratando-se de uma problematica para
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a saude publica. Por meio de substituicdes e diminuicbes da concentracdo de Al no
cérebro por elementos quimicos como Mg, Fe, SiO2 e F, as pesquisas mostraram
a interacdao destes com o metal e melhor discernimento das mudancas quimicas
ocasionadas no organismo que levam a possivel desequilibrio neuronal.

O conteudo de aluminio nos alimentos apesar de pequeno torna-se suscetivel
a variagdes. Sua concentracao mais elevada é encontrada em conservas de picles
e de queijos, além do fermento. Portanto, dependendo dos habitos alimentares
individuais, a ingestao de aluminio pode ser mais elevada do que a média estimada.
Outra fonte de ingestdao deste que geralmente € desconsiderada é a agua. Um
levantamento norte americano mostrou que a agua consumida pela populagao
contém em média de 2 a 4.mg/l (Alfrey, 1986). Entretanto, uma fonte trivial (quando
comparada com as demais) na ingestao de aluminio tem recebido pouca atencéo: os
utensilios culinarios. Ha mais de 50 anos é conhecido que os utensilios de aluminio
sdo vulneraveis a degradacao, principalmente por alimentos de pH éacido (Alfrey,
1986; Baxter, et al., 1988; Fimreite et al., 1997).

Os estudos indicam que varios séo os fatores que influenciam a migracéo
do aluminio do utensilio: a qualidade da liga de aluminio utilizada pela industria, o
tempo de uso do utensilio, o tempo da duracédo da coccao dos alimentos, o pH do
alimento, a presenca de sal ou agucar, entre outros (Pennington, 1987; Liukkonen-
Lilja & Pieppone, 1992).

Aikoh & Nishio (1996) documentaram um aumento expressivo na quantidade
de aluminio presente em bebidas enlatadas e estocadas em recipientes de
aluminio, como refrigerantes, cervejas e cha. Assim, a questdo permanece
controversa, pois neste estudo os autores concluiram que as pessoas que utilizam
frequentemente bebidas enlatadas podem estar consumindo quantidades de
aluminio consideravelmente elevadas.

O aluminio é absorvido muito pouco (0,01-0,3%), mas pode aumentar na
presenca de algumas substancias encontradas nos alimentos, como 4&cidos
organicos (citratos, acidos lacticos), ou pode diminuir na presenca de fosfatos. O
aluminio absorvido € distribuido por todos os tecidos, especialmente os 0ssos,
cérebro, figado e rins, e atravessa a barreira placentaria. Pode persistir por muito
tempo nos tecidos, até anos, antes de ser excretado na urina.

Desde 1988, o Comité Conjunto de Especialistas em Aditivos Alimentares
da FAO / OMS (JECFA) avalia o aluminio. Na sua sexagésima sétima reuniao,
em 2006, o Comité reavaliou o aluminio usado em aditivos alimentares e outras
fontes e concluiu que os compostos de aluminio tém o potencial de afetar o sistema
reprodutivo e desenvolver, em doses inferiores as utilizadas no estabelecimento da
dose semanal toleravel provisoéria anterior, danos no sistema nervoso. O Comité
observou que o Nivel Mais Baixo de Efeito Adverso Observado (LOAEL) do aluminio
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em varios estudos dietéticos diferentes realizados em camundongos, ratos e caes
estavam na faixa de 50 a 75 mg/kg de peso corporal por dia. O Comité selecionou
a extremidade inferior dessa faixa de LOELs (50 mg / kg do peso corporal por
dia) e estabeleceu uma dose semanal toleravel proviséria (PTWI) de 1 mg / kg do
peso corporal, aplicando um fator de incerteza de 100 para permitir interespécies e
intraespécies diferencas e um fator de incerteza adicional de 3 para deficiéncias no
banco de dados.

Nao s6 na alimentacédo, mas o aluminio também pode ser encontrado em
diversos medicamentos. O principal composto do aluminio utilizado na medicina
€ o hidroxido de aluminio. Ele € usado como antiacido no tratamento de ulceras
gastricas e como aglutinante de fosfato nos casos de insuficiéncia renal prolongada.
Os compostos de aluminio também sao utilizados em produtos antiperspirantes,
solucdes antissépticas e como adjuvantes em vacinas. Além do hidréxido de aluminio,
o glicinato de aluminio também é usado em medicamentos indicados para reduzir
o risco de ataques isquémicos transitérios recorrentes (AlTs); nos pacientes com
historico de isquemia cerebral transitoria devido a embolia fibrinoplaquetéaria, assim
como para reduzir o risco de infarto do miocéardio (IM), fatal ou n&o; nos pacientes
com histéria de infarto prévio ou de angina pectoris instavel e na prevencao de
trombose coronariana em pacientes com fatores de risco, prevencéo de trombose
venosa e embolia pulmonar.

Estudos apontaram que pacientes com hemodiélise tém maior probabilidade
de desenvolver intoxicacéo por Al por causa do comprometimento glomerular, o que
levaria a uma possivel degenera¢édo neuronal por acumulo de metal no cérebro.
(BASSI, B., FERNANDES, W., BIAZZI DE LAPENA, S., 2016)

Os niveis séricos altos de Al sdo fator preocupante para a saude pubica, ndo s6
apenas no Brasil, mas em todo o mundo. Como exemplo, houve uma ocorréncia em
Camelford, no Reino Unido em 1988. Foram colocadas erroneamente 20 toneladas
de uma solugdo de 8% de sulfato de aluminio no tanque do reservatorio de agua
tratada para posterior distribuicdo. Essa solucao foi diretamente para o sistema
de distribuicdo de agua de cerca de 20 000 habitantes com presenca de elevadas
doses de sulfato de aluminio. Estima-se que a concentragcdo maxima de sulfato de
aluminio no reservatério de agua tratada, apds o acidente, fosse de 3900 mg/l, o
equivalente a aproximadamente 600 mg de aluminio/l e 3300 mg de sulfato/l. Sé
seis semanas depois do acidente é que foi admitida culpa, o acidente deveu-se a
falta de pessoal especializado e de responsaveis no local (Ramsden, 1996). Num
estudo realizado trés anos depois do acidente, tendo como amostra 85 pessoas, das
quais, 55 habitantes de Camelford e 15 pares de irmaos, tendo estes ultimos servido
como grupo de controlo, concluiu que 42 dos 55 participantes tiveram um mau
desempenho nos testes psicomotores e que, no geral, foram notavelmente piores
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do que o previsto para os seus niveis de Ql. Um estudo realizado a uma habitante
do sexo feminino de 58 anos que apresentou deterioracdo do estado mental apés o
incidente indicou que havia alteragcdes ao nivel da massa branca e que os valores
de aluminio presentes no cortex cerebral eram tipicos de doentes com a DA, de
doentes com encefalopatias induzidas e de doentes com encefalopatias associadas
a dialise, a habitante faleceu em 2004 com o seu estado agravado (Coelho, 2008).

Em Portugal, Evora tem um histérico de 17 anos de problemas com o aluminio
na dgua de abastecimento. O ano de 1993 ficou marcado pela morte de 25 doentes
da Unidade de Hemodialise do Hospital Distrital de Evora. As analises realizadas
aos doentes revelaram altos teores de aluminio no sangue. A situacgéo foi explicada
pela presenca de aluminio na 4gua de abastecimento publico, devido a intensa seca
que se fazia sentir e, pelo mau funcionamento da estacao de tratamento de aguas
do hospital para retirar o excesso em aluminio. Em 2010, o abastecimento de agua
foi interrompido no concelho de Evora, uma vez que a 4gua bruta para captacéo da
albufeira de Monte Novo continha excesso de aluminio, atingindo 350 mg/Il. O motivo
de tal concentracéo de aluminio foi a presenca de lamas com aluminio depositadas
h& anos nas imediacdes da estacdo de tratamento que com a intensa precipitacao
escorreram para a massa de agua (Geraldes, 2010).

Tais fatos demonstram o quéo essencial se faz a fiscalizagdo e manuseio
de dosagem correta do aluminio, visto que, segundo o Férum Nacional de Saude
Ambiental, a toxicidade de um elemento, diante da susceptibilidade do individuo,
tem a concentracdo do téxico, ou seja, a fracdo desse absorvida pelo trato
gastrointestinal, pleura, pele e, principalmente, para a corrente sanguinea, onde
estara disponivel para o acimulo no cérebro e em outros érgaos, podendo levar a
degeneragao neuronal.

Outrossim, com base na revisao literaria feita, foi possivel ver que,
hodiernamente, pesquisadores descobriram que o aluminio pode interromper a
homeostase do calcio nos neurénios por meio da interacdo com os sitios de ligagao
de calcio. Além disso, estudos também indicam que a alteracdo da concentracéao
de calcio no cérebro esta associada com neurodegenera¢cdo, bem como com
deficiéncia de memoria e aprendizagem. Outrossim, estudos em ratos apresentaram
efeitos nocivos pela exposicédo crénica ao aluminio sobre o dano oxidativo ao DNA
e sua implicacao na expressao da proteina p53 e outras proteinas que tém como
funcdo regular o ciclo celular. Foi feita a exposicéo cronica ao aluminio, que levou
a fragmentacdes de ADN em regides do cérebro mais expostas ao Al e houve um
aumento de proteina p53, resultando em inducdo de danos ao DNA e aumento
de expressédo da proteina ciclina D1, sugerindo ruptura no ciclo, o que leva a
neurodegeneracado. Junto a isso, sabe-se que disturbios neurodegenerativos que
envolvem os sistemas dopaminérgico, noradrenérgico, serotoninérgico e colinérgico,
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caracteriza-se por sinais e sintomas motores, como o parkinsonismo e nao motores,
como depressdo, transtornos do sono, deméncia, disturbios gastrointestinais,
assinalando perigo para a saude humana.

Como conduta, foi feita a orientagcdo para a utilizacdo de desodorantes sem
composicao de aluminio; o uso de filtro de barro para consumo de agua do sistema
de abastecimento publico, até mesmo para cozinhar alimentos; cuidados com
queijos fabricados em forma de aluminio; evitar o manejo com panelas de aluminio
e suplementacdo de dieta com Magnésio Quelato 250mg. Desse modo, foi visto
que, entre os pacientes que retornaram a consulta para acompanhamento, ocorreu
reducéo nesse espectro em todos eles.

Foi encontrado em uma pesquisa da Universidade de Sao Paulo (USP)
guantidades do metal acima do aceitavel em alimentos, ap6s o preparo em utensilios
feitos desse material. Logo, faz-se essencial que haja um maior cuidado para o
manejo de panelas ou formas compostas por aluminio. Essa pesquisa também
aconselha a utilizacao de recipientes de teflon, visto que contém camadas de
Oxidos em suas paredes que dificultam a transferéncia de metais toxicos e reducéo
da salinidade associada a agua fervida, pois ele é capaz de aumentar em 25%
a concentracdo de metais devido a condutibilidade da molécula de agua e variar
em 160% o pH da mesma; também relata como medida preventiva ndo lavar os
utensilios com esponja de aco, que podem aumentar a transferéncia de metais para
a agua e néao deixar as panelas no fogo por muito tempo.

51 CONCLUSAO

Os resultados demonstraram que, de fato, os niveis de aluminio tém influéncia
sobre doencas neurodegenerativas e sua manifestacdo clinica, como a baixa
memoria, transtornos de humor, astenia e, sobretudo, a depresséo. A partir disso,
muitos individuos apresentam tais queixas e tém contato direto e indireto com o
metal tdxico, como na ingestao de agua, alimentos e utilizagao de certos utensilios.
Por isso, deve-se haver fiscaliza¢do, visto que € uma questao de saude publica que
poderia ser evitada simplesmente por prevencao e cuidado.

Portanto, pelo atual estudo, destaca-se a necessidade de compreender
a importancia dos fatores ambientais, em especial a exposicdo ao Al, como
determinantes no processo saude-doenca da populacédo, realcando seu potencial
para afetar, positiva ou negativamente, os processos naturais de envelhecimento.

Ademais, esse trabalho traz uma visao da correlacéao fisiopatoldgica da doenca
neurodegenerativa, destacando-se a Doenga de Alzheimer, comumente em idosos,
com o excesso de um metal téxico para o organismo, ndao havendo um estudo
mais aprofundado no assunto; Logo, o trabalho feito pode servir de estimulo para
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posteriores pesquisas no ambito laboratorial e trazer um alerta, tanto para pacientes
em cuidado e preveng¢ao, como para os profissionais de saude a se atentarem para
tal observacao feita.

Mesmo que parte da comunidade cientifica tenha desistido da teoria do
aluminio, ainda ha alguns cientistas que se interessam em melhores respostas e
em um desfecho mais fiel (THEODORE I. LIDSKY, 2014).

Ainda ha bastante controvérsia sobre a relacéo entre os niveis altos de aluminio
e, hao apenas as doencgas apresentadas, mas a implicacao e repercussao disso nha
saude publica. Por isso, propde-se a reducao do valor paramétrico de Al na agua
produzida para evitar efeitos desagradaveis na saude dos individuos, a realizacéo
pesquisas para utilizagado de outros agentes coagulantes no sistema de tratamento
de agua e de estudos epidemioldgicos para analisar os valores do Al e problemas
na saude e a implementagdo mais estudos sobre a correlacdo do aluminio e de
outros metais neurotoxicos com as doencas neurodegenerativas.

Assim, para que os estudos relacionando o Al com a doenga possam progredir
e se elevarem a um patamar mais fidedigno, sdo necessarios estudos mais
aprofundados das regides do cérebro onde a doenca atua e melhor esclarecimento
dos fendmenos quimicos e bioquimicos do SNC. Ainda ha muito que se descobrir
sobre este 6rgédo tdo complexo e essencial para a sobrevivéncia do ser humano e

seus sinais e sintomas.
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